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眼科建立护理管理标准预防操作流程对减少职业暴露的有效性

欧阳美玲，连玉

(中山大学中山眼科中心眼底外科，广州 510060)

[摘　要]	 目的：在推广护理标准预防操作流程(standard operation procedure，SOP)前后对护理人员进行操作

情况和针刺伤职业暴露水平对比，探索护理SOP的实用性和有效性。方法：在中山大学中山眼科

中心推广护理SOP前后，分别对14名责任护士进行操作考核，并对推广护理SOP前后收治的传染病

患者数量和针刺伤职业暴露事件数量进行对比。结果：推行护理SOP前后操作考核平均分分别为

82.31分、88.23分，差异有统计学意义(P<0.001)。初高级责任护士考核结果差异无统计学意义。

推行护理SOP前后病房收治血液传染性疾病患者总数分别为32例、51例，针刺伤职业暴露事件分

别为4例、0例，差异有统计学意义(χ2=6.698，P=0.020)。结论：护理SOP的推广可使护理人员加强

自我防护，减少针刺伤职业暴露，有效降低医源性感染率。
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在临床医疗工作中，护理人员每日承担着大

量 的 护 理 救 治 工 作 ， 与 患 者 接 触 最 为 密 切 ， 是

医院感染防控中的重要主体 [ 1 ]。随着日间病房的

推 行 ， 在 医 院 效 率 大 幅 提 高 的 同 时 ， 护 理 人 员

接 触 的 患 者 数 量 大 大 增 加 ， 发 生 职 业 暴 露 的 风

险 也 随 之 上 升 。 而 护 理 人 员 较 差 的 传 染 病 预 防

意 识 、 繁 重 的 医 务 工 作 任 务 ， 都 会 带 来 增 加 的

职业暴露风险。

标 准 预 防 操 作 流 程 ( s t a n d a r d  o p e r a t i o n 
procedure，SOP)是 将 某 一 作 业 依 照 操 作 目 的 、

操 作 步 骤 、 操 作 要 求 ， 以 统 一 形 式 整 合 并 进 行

描 述 ， 从 而 用 来 指 导 和 规 范 日 常 工 作 ， 是 一 种

工 作 流 程 标 准 化 [ 2 ] 。 研 究 [ 3 ] 显 示 ： 有 效 的 标 准

预 防 操 作 可 以 降 低 2 5 % ~ 5 0 % 的 医 院 感 染 率 。

与 患 者 接 触 时 ， 严 格 执 行 标 准 预 防 行 为 规 范 ，

对 于 预 防 及 控 制 医 院 感 染 的 发 生 及 传 播 具 有

重 要 意 义 [ 4 ] 。 因 此 ， 针 对 护 理 人 员 的 感 染 管 理

工 作 意 义 重 大 [ 5 ] ， 应 始 终 贯 穿 于 护 理 工 作 的 全  
过程。

为增加护理人员的自我保护意识，减少职业

暴 露 风 险 ， 中 山 大 学 中 山 眼 科 中 心 制 定 了 护 理

S O P，作为护理人员日常操作规范，在所有科室

进行推广。本文将护理S O P内容进行整理，并对

日间病房护理人员进行护理S O P 推广前后的操作

情况和职业暴露水平对比，以证实护理S O P 的实

用性和有效性，为以后护理S O P 推广应用于更个

医院眼科日间病房做出先驱性研究。

1  对象与方法

1.1  参与人员

中山大学中山眼科中心眼底病房护理部划分

为病房组、手术岗组、病区管理组三组。护理人

员由1 4名护师及若干病房护工组成，所有护理人

员均直接参与护理工作。其中，护理小组主副组

长由6名高级责任护士担任。

1.2  评估方法

评估分为两阶段进行。第1阶段为2017年12月至

2018年5月，尚未推行护理SOP；第2阶段为2018年

6月至2018年11月，中山大学中山眼科中心在全部

科室推行护理SOP。

1 )护理人员防护意识评估：在两个阶段分别

对每位责任护士随机进行3次标准预防行为规范化

考核，每次考核包含10项操作规范，每项10分，

共100分，由6位高级责任护士根据护理人员表现

进行评分，汇总后计算平均分，评分越高说明规

范程度越高；2 )医护人员职业暴露程度评估：发

生职业暴露定义为医护人员在从事诊疗、护理活

动过程中，直接与有毒、有害物质，或传染病病

原体产生接触，是损害健康甚至危及生命的高风

险行为。在两阶段分别记录医护人员接触血液传

染性疾病患者数量与职业暴露事件发生数量，比

较职业暴露发生率的差异。

1.3  护理 SOP 细则

包括病房责任护士SOP、手术岗位护士SOP、

病房护工SOP、护理预防管理标准流程4个部分。

病房责任护士S O P。责任护士接待患者，检查患

者包括乙肝、丙肝、梅毒、艾滋病等各项生化指

标，发现阳性则及时通告医生，患者病历夹贴红

色隔离标志，手腕带使用红色暗扣。责任护士进

行护理工作前七步洗手，戴口罩及双层手套，操

作后及时脱手套，手规范洗手。患者使用消毒后

患者服并嘱其换下全部衣物都放入双层医疗废物

袋中。物品与器械一用一消毒，分类放置使用后

的温度计等物品(图1~3)。询问患者感染史时，语

气语速应平和平缓，消除患者紧张与不良情绪，

针对性的进行健康宣教，保护患者隐私；患者手

术安排在最后一台，避免交叉感染。护理人员加

强日常身体锻炼，保持良好的身体素质及良好的

心理状态，不断学习丰富自己专业知识技能，全

面提升综合素质，避免不良行为养成[6]。

cases and 51 cases. The occupational exposure to needle stick injuries events were 4 cases and 0 and the difference 

was statistically significant (χ2=6.698, P=0.020). Conclusion: The promotion of standard preventive procedures 

can enable caregivers to strengthen self-protection, reduce occupational exposure, and effectively reduce the rate 

of iatrogenic infection.

Keywords standard preventive procedures; blood infectious diseases; care; occupational exposure to needle stick injuries
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图1 一般诊疗用品的清洗消毒指引

Figure 1 Guidelines for cleaning and disinfection of general diagnostic and therapeutic articles 

1.3.1  手术岗位护士 SOP
手术岗责任护士三查七对，高度重视有无红

色隔离标志。了解疾病潜伏期，操作中接触患者

血液、体液、分泌物等视为有效传染源，放置于

双层黄色垃圾袋中，散瞳眼药水专人专用，注射药

物拔针时禁止回套针帽，直接取下针头放置到利器

盒内，其余锐器同理操作，操作完毕封箱放入废物

暂存间。所有操作前戴双层手套戴口罩，如护理人

员皮肤有损伤情况，应用无菌敷贴包裹后戴双层手

套，操作完成后脱手套，按照规范洗手。

1.3.2  病房护工 SOP
科 室 高 级 责 任 护 士 专 人 负 责 ， 进 行 岗 前 培

训，并做好考核及相关监督，定期进行卫生方面

管理培训。对不同的清洁物品采用不同的颜色进

行区分，可有效避免交叉感染发生[7]。对感染污织

物分类收集，盛装使用后的专用袋或专用桶应及
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时封扎加盖密闭，一用一消毒；暂存间暂存时间

不应超过48 h，移交后立即清洁并消毒。

1.3.3  护理预防管理标准流程

成 立 标 准 预 防 专 项 管 理 小 组 ， 由 科 室 护 士

长、组长、高责共同组成，合理安排护理工作任

务 等 方 式 ， 加 强 管 理 工 作 。 结 合 科 室 特 点 进 行

系统化培训，每季度至少组织一次查房和业务学

习，具体培训内容包括标准预防行为规范、手卫

生、职业防护等方面。对本科室护理人员定期或

不定期组织规范性抽查与考核，如发现问题与隐

患，立即进行分析解决，提出整改措施，准确记

录 。 加 强 对 患 者 的 安 全 教 育 ， 减 少 患 者 走 动 ，

对 于 双 眼 矫 正 视 力 低 于 0 . 3 的 患 者 ， 给 予 留 陪  
人1名。

图2 经血液传播传染病消毒隔离工作指引

Figure 2 Guidelines for disinfection and isolation of blood-borne infectious diseases
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图3 感染性眼病消毒隔离工作指引

Figure 3 Guidelines for disinfection and isolation of infectious ophthalmopathy

1.4  统计学处理

采用SPSS 20.0统计学软件进行数据分析。数

值变量的比较采用配对t检验和独立样本t检验，率

的比较采用卡方检验，对两阶段评估指标进行对

比，P<0.05为差异有统计学意义。

2  结果

推行护理S O P前后护理人员防护意识评估对

比结果见表 1 。对 1 4 名护理人员考核共计 8 4 次，

第一阶段(建立护理SOP前)平均分82.31，第二阶



眼科建立护理管理标准预防操作流程对减少职业暴露的有效性    欧阳美玲，等 247

表1 建立标准预防操作前后护理人员消毒隔离规范考核结果

Table 1 Examination results of disinfection and isolation criteria for nurses before and after standard preventive operation

考核项目 第一阶段(建立标准预防操作前) 第二阶段(建立标准预防操作后) t P

七步洗手法 84.21±2.49 88.79±2.49 5.597 <0.001

接触患者前后洗手 82.71±2.13 87.50±1.99 5.529 <0.001

无菌操作前后洗手 81.57±2.24 86.14±1.96 10.667 <0.001

发药、注射、抽血前洗手 81.07±1.77 87.50±1.51 9.731 <0.001

发药、注射、抽血后洗手 83.07±2.43 87.14±1.75 6.522 <0.001

正确使用手套 81.29±3.71 88.79±2.01 10.143 <0.001

物品消毒与管理 82.36±1.95 88.43±2.24 11.052 <0.001

眼科器械消毒与处理 81.79±2.05 88.71±1.49 11.783 <0.001

医疗废弃物处理 82.21±1.93 89.50±1.70 13.783 <0.001

病区终末消毒 82.86±2.83 89.79±1.58 8.232 <0.001

平均分 82.31±1.41 88.23±1.00 22.030 <0.001

表2 第一阶段(建立标准预防操作程序前)：不同级别护理人员消毒隔离规范考核结果 

Table 2 Evaluation results of disinfection and isolation criteria for nurses at different levels in the first stage (before establishing 

standard preventive operation procedures)

考核项目 高级责任护士 初级责任护士 t P

七步洗手法 86.33±1.63 82.63±1.69 4.128 0.923

接触患者前后洗手 82.33±2.58 83.00±1.85 −0.565 0.061

无菌操作前后洗手 82.50±1.87 80.88±2.36 1.388 0.543

发药、注射、抽血前洗手 81.83±1.83 80.50±1.60 1.449 0.599

发药、注射、抽血后洗手 84.83±1.72 81.75±2.05 2.970 0.325

正确使用手套 85.00±1.67 78.50±1.69 7.150 0.515

物品消毒与管理 83.33±2.16 81.63±1.51 1.750 0.436

眼科器械消毒与处理 82.00±2.68 81.63±1.60 0.328 0.317

医疗废弃物处理 83.50±1.52 81.25±1.67 2.592 0.941

病区终末消毒 85.67±1.75 80.75±0.89 6.909 0.142

平均分 83.73±0.74 81.25±0.55 7.260 0.396

段 ( 建 立 护 理 S O P 后 ) 平 均 分 8 8 . 2 3 。 每 一 项 操 作

的 评 估 分 数 均 明 显 上 升 ， 且 差 异 有 统 计 学 意 义

(P<0.001)。

同 时 ， 在 两 个 阶 段 分 别 将 高 级 责 任 护 士 和

初级责任护士评估结果进行对比，发现虽然两阶

段均有高级责任护士评估平均分高于初级责任护

士，但差异无统计学意义(表2，表3)。

第一阶段血液传染性疾病患者总数为32例，

发生职业暴露4例，发生率12.5%。二阶段血液传

染性疾病患者总数为 5 1 例，发生职业暴露 0 例，

发生率0 . 0 0 %，差异具有统计学意义( χ 2= 6 . 6 9 8，
P=0.020)。
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表3 第二阶段(建立标准预防操作程序后)：不同级别护理人员消毒隔离规范考核结果 

Table 3 Examination results of disinfection and isolation criteria for nurses at different levels in the second stage (after 

establishing standard preventive operation procedures)

考核项目 高级责任护士 初级责任护士 t P

七步洗手法 89.50±2.17 88.25±2.71 0.926 0.393

接触患者前后洗手 87.83±1.72 87.25±2.25 0.527 0.349

无菌操作前后洗手 86.17±1.72 86.13±2.23 0.038 0.261

发药、注射、抽血前洗手 88.17±1.83 87.00±1.07 1.502 0.091

发药、注射、抽血后洗手 88.33±0.82 86.25±1.75 2.682 0.022

正确使用手套 90.00±0.63 87.88±2.23 2.245 0.054

物品消毒与管理 90.33±1.37 87.00±1.60 4.090 0.599

眼科器械消毒与处理 89.83±0.41 87.88±1.46 3.169 0.022

医疗废弃物处理 90.00±1.41 89.13±1.89 0.950 0.175

病区终末消毒 89.67±1.86 89.88±1.46 −0.235 0.907

平均分 88.98±0.82 87.66±0.73 3.187 0.741

3  讨论

标准预防的概念由美国CDC在20世纪90年代末

提出，旨在提升医院感染预防控制能力，2000年左

右我国将标准预防概念引入医院的管理工作中，

用以规范感染防控工作[8]。随着眼底日间病房的建

立，日间手术量增多，工作量加大，以及传染病

种类的增加，护理人员受各种传染性疾病感染的

概率增大。在缓解患者痛苦、保证患者安全的同

时，医护人员需要做到防患于未然 [9-11]。护理安全

是护理质量的核心和根基，职业暴露无论对护理

人员心理生理上都有很大的压力与影响，因此，

SOP的建立非常重要，护理人员自身应建立安全意

识，严格遵循预防标准以及相应对策，进行自我

保护，有效保证护理人员身体安全，才能更好地

履行救死扶伤的职责。

本研究结果显示：实行S O P前和实行后对护

理工作人员进行消毒隔离规范化考核的数据可见

明显的统计学差异，说明实行标准预防操作，可

以规范护理工作人员进行消毒隔离等操作的程序

性，同时，严格地要求医护人员遵守SOP，也可以

从一定程度上来加强护理工作人员防范血液性传

染性疾病的意识，从而使护理人员间接获益于操

作的规范化及意识的强化，主要表现为减少自身

受疾病传染的概率，同时，规范化的处理医疗废

物，也可以减少病房的交叉感染，使血液性传染

性疾病的传播得到抑制。

同时，不同级别的护理人员进行消毒隔离规

范化考核的分数，在实行标准预防操作前以及实

行后的比较，差异均无统计学意义，可以说明护

理工作人员对血液性传染疾病的防护并没有年资

的差别，而是跟规章制度、操作标准有着明显的

相关，实行标准预防操作是非常必要的。

最后从实行标准预防操作前后的护理人员职

业暴露率可以发现，在同样的时间长度中，未实

现标准预防操作的情况下，护理人员在接触血液

性传染性疾病的患者时，发生职业暴露的概率是

12.5%，而实现标准预防操作后，虽然接触了更多

数量的血液性传染疾病的患者，但是发生职业暴

露 的 人 数 为 0 。 可 见 ， 实 现 标 准 预 防 操 作 是 可 以

非常明显地较少职业暴露的概率的，特别是在日

间病房日益普及的当前医疗条件下，需要接触更

多的患者，预防操作标准更应该普及并且牢记于

心，才能较少护理人员受到伤害。

本研究从实现标准预防前后的消毒隔离考核

及职业暴露率研究出发，确认了实现标准预防操

作后，可以保护护理人员少受血液性传染性疾病

的侵害，同时指出，在日间病房的医疗环境下，

医院更应该严格实施标准预防操作程序，从而以

医疗程序规范护理工作人员的操作，无论是高级
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还是初级的护理工作者都应该遵守，当然在住院

病房的情况下，标准预防操作同样适用，建议可

在所有护理工作中推广本护理SOP，从而减少医院

感染发生。希望本研究能够为以后标准预防操作

程序在各个医院的推广提供一定程度的实验支持

和理论支持。
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